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INTI SARI 
Latar Belakang : Diabetes mellitus tipe II disebabkan oleh resistensi insulin pada 
jaringan. Manifestasi dalam rongga mulut banyak ditemui, khususnya pada 
jaringan periodontal. Pengetahuan tentang kesehatan gigi dan mulut sangat 
dibutuhkan oleh penderita diabetes mellitus sebagai upaya pencegahan adanya 
komplikasi lebih lanjut pada rongga mulutnya. Tujuan Penelitian: Untuk 
mengetahui hubungan antara tingkat kesehatan rongga mulut dan status kesehatan 
jaringan periodontal penderita diabetes mellitus tipe II terkontrol pasien rawat 
jalan di RS Pertamina Cilacap Metode Penelitian: Jenis penelitian ini adalah 
analitik observasional dengan pendekatan Cross Sectional yang mengukur fakor 
resiko dan faktor akibat pada waktu yang bersamaan. Teknik sampling penelitian 
menggunakan Non Random Sampling dengan metode Quota Sampling. Tingkat 
pengetahuan kesehatan rongga mulut menggunakan kuesioner terstruktur dan 
status kesehatan jaringan periodontal menggunakan Periodontal Disease Index 
(Ramfjord, 1959). Penderita diabetes mellitus diberikan kuesioner tentang 
kesehatan rongga mulut setelah itu dilakukan pemeriksaan status kesehatan 
jaringan periodontal. Tingkat pengetahuan kesehatan rongga mulut rata – rata 
sedang dengan status kesehatan jaringan periodontal dalam kategori gingivitis. 
Data dianalisis menggunakan uji Spearman (Uji Nonparametrik) Hasil: Hasil uji 
Spearman menunjukkan bahwa hasil uji secara statistik memiliki nilai korelasi 
sebesar - 0,474 dengan signifikansi sebesar 0,005. Kesimpulan : Terdapat 
hubungan tingkat kesehatan rongga mulut terhadap status kesehatan jaringan 
periodontal penderita diabetes mellitus tipe II terkontrol pasien rawat jalan di RS 
Pertamina Cilacap.  Semakin tinggi tingkat pengetahuan kesehatan rongga mulut 
maka status kesehatan jaringan periodontal semakin baik. 
 
Kata Kunci : Tingkat Pengetahuan Kesehatan Rongga Mulut, Status Kesehatan 
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ABSTRACT 
Background : Diabetes mellitus type II is caused by insulin resistance. 
Manifestation in the oral condition can be easily found, especially in periodontal 
tissues. Knowledge of oral health is needed by people with diabetes mellitus as 
prevention of further complications in the oral health. Aim : This research is 
aimed to discover the relationship between oral health knowledge level and 
periodontal health status of outpatients controlled diabetes mellitus type II in 
PertaminaCilacap Hospital. Method : Kind of this research is observasional 
analytic with cross sectional design that measure risk factor and impact factor at 
the same time. Non Random sampling was conducted with Quota Sampling 
method. The level of oral health knowledge identify using a structured 
questionnaire, while the periodontal health status identifyusing periodontal 
disease index (Ramfjord, 1959). Patients diabetes mellitus given a questionnaire 
about oral health education and after that we chek up for their periodontal health 
status. The level of oral health knowledge level is on moderate average while the 
periodontal health status in gingivitis category.. The data were analyzed using 
Spearman method. Result : Spearman test results showed that the test results have 
a statistical correlation of - 0.474 with a significance of 0.005. Conclusion : This 
research concludes that there are relationship between oral health knowledge level 
and periodontal health status of outpatients controlled diabetes mellitus type II in 
Pertamina Cilacap Hospital. Where the higher level of oral health knowledge, the 
health status of the periodontal tissues it’s good.  
 
Keyword: Oral Health Knowledge Level, Periodontal Health Status, Diabetes 
Mellitus Type II 
 
 
